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Vetenskapsteori

“Filosofi kommer sig av ett ovanligt obstinat forsok att erhalla riktig
kunskap. Kunskap till vardags har tre defekter: den ir bergsiker, vag
och motsigelsefull”

(ur An outline of philosophy av Bertrand Russel, 1927)

Vadir “forskning” ? Systematiskt och metodiskt sokande efter ny
kunskap och nya idéer.

&

Vad iir vetenskapsteori?

i == vetenskaplig metod

kunskapsteori = sikande efter kunskapens betingelser, mijligheter,
natur, griinser, att firsti empiriska problem
"Kunskapen som fenomen"

vetenskapsteori  “imitten” = vad ir en vetenskaplig teori?

vetenskaplig metod = regler och tillvig pssiitt vid forskning

{egen kurs pd termin 6)

i

Vetenskapsteorin arbetar med:

teori vs erfarenhet?

niir kan man tro pd en teori?

orsak - verkan/kausalitet?

ohjektivitet vs subjektivitet?

vad dr faktum vs tro?

tillfrlitlighet av deduktiva resp induktiva metoder?
determinism?

fri vilja?

paradigm?

i

En fraga ur artikeln till tentan. Tva fragor man kan stélla nar man laser den.

Odontologin har handlat och styrts mycket om vad man tror och trycker. Inte av vetenskapligt
undersdkta metoder.

Men detta har dndrats. Fran snickarskola till akademisk utbildning som vill gora allt
evidensbaserat. Om en ldrare pastar nagot sa far detta pastaende inte vara fargat av individens
asikter utan bara baseras pa nat som star i en vetenskaplig publikation. Detta dndrade
tandlakarutbildningen till var nuvarande studieplan och det har blivit battre.

Dock &r inte alla vetenskapliga publikationer alltid sanningar.

Hur kommer man fram till ndgonting. Ordning pa hur man jobbar med vetenskap. Hur man
forvaltar en hypotes och hur man besvarar den. Vi kommer ha en san kurs under termin 6.

Teori vs erfarenhet. Erfarenhet ar viktigt vid klinskt arbete och det efterfragas. Hellre det &n en
tandldkare som ar matad med teorier. Kan stéllas mot varandra. Utifran teorier kan man dra pa
sig en erfarenhetsbas.

Nar kan man tro pa en teori? Felstalld fraga. Man tror ju inget i vetenskapen, man ska veta. Det
man inte kan veta ska man kunna ange om nagot ar mer eller mindre sannolikt.

Orsak/verkan. Om vi gar in med atgéard ska det resultera i nagonting. Men det ar svart att koppla
ihop orsak och verkan. Kan ju bero pa andra saker.

Objektivitet/subjektivitet. Subjektivt: Att det finns ett personberoende inbakat.

Objektivt: Nagot som &r oberoende av person.

Man for in dessa tva informationskategorierna ndr man méter en patient. Patient kan kdnna sig
frisk men vi kan objektivt se hal i tanderna.

Faktum/Tro. Faktum: Tag gar kl 1. Tro: Trodde det gick kl 2. Mycket av tro har infekterat
odontologi. | vart examensarbete tror vi inget utan man gér antagande. Antagande kan
formuleras som en hypotes.

Deduktion: Testar en regel. Induktion: Tar fram en regel.

Determinism: Att vi ar 6desstyrda.
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Vetenskapsteorin arbetar med:

teori vs erfarenhet?

vad fr en teori?

teori vs praktik?

teori & praktik i varden

“forstd & bota”

&

Varfor detta i grundutbildningen?

Vetenskaplig strimma i utbildningen.
Erhdlla ett vetenskapligt frhiliningssiitt
Ett akademiskt inslag i en ling yrkesutbildning.

For

iga till kritisk granskning av pastaenden
Vetenskapsteori 2 hp termin 3

Statistik 4 hp termin 3
Vetenskaplig metodik 10 hp termin 6

Examensarbete 30 hp termin 8 - 10

Referenser vid fallredovisningar

Varfor detta i grundutbildningen?

“Vetenskap” har blivit fundamentala auktoriteten.
Inte okritiskt lita pa auktoriteter (t.ex. lirare)
For egen viirdering krivs kunskap om vad vetenskap ar.
Vad ir det for skillnad pd vetenskapliga bevis och eget tyckande?
faktum och tro?

Orsak — verkan

Slag mot tanden, | samma dgonblick frakiurerar tanden

Verkan — orsak molig

(Stephen Huwking)

&

formuleras som en hypotes.
Deduktion: Testar en regel. Induktion: Tar fram en regel.
Determinism: Att vi ar 6desstyrda.

Teori hdanger ihop med att man antar nagonting. Man vill knacka en gata.

Exempel: Tror att tdnder rostar, jag antar att tander rostar. | grannrummet star en annan och
har behandlat karies i 60ar. Han vill inte forska men har stor erfarenhet om behandling och
diagnostisering. Hur ska man forhalla sig till det ndr man jamfér med det som sags inom
vetenskapen? Man kan inte sdga att det ar bra eller daligt. Kan ju va sa att den andra brukade
alderlata. Gammal behandling som man trodde pa forr. Placebo/nocebo, kan man tro pa det
man blir utsatt pa sa kan man bli battre vice versa.

Aderlatning har erfarenhetsmassigt bedomts som att patienter blir battre. Men det 4r bara
felaktig ihopkoppling av orsak och verkan.

Vad ar teori? Karl popper, vetenskapsteoretiker, har formulerat @mnet och sagt att det handlar
om kvaliten pa den teori vi lanserar.

Teori och praktik. Hur man ska véardera verdigen erfarenhet. Nan kan tex gora bra lagningar, de
kan vara bast pa jorden. "Wow cool kille". Men man diskuterar dock inte pa vilka tdnder han gor
detta? Gjorde han det pa kariesfria tander? Da krockar resonemanget, vad ar det vi bedémer?

Forsta och bota. Vi uppskattar god erfarenhet men det maste vara baserat pa vetenskaplig
grund. Odontologin har inte varit sahar innan.

Vetenskaplig och klinsik strimma tidigt i utbildningen. Vissa tycker att utbildningen ar nan slags
snickarutbildning. "Bara man &r bra pa att laga en tand och bedéva sa ar man en bra
tandldkare". Man bejakar den klinska erfarenheten. Men detta gar fram och tillbaka.

Denna kurs ar ett akademiskt inslag i var yrkesutbildning.

Kristisk granskning ar fundamentalt. Kollar man tillbaka i tiden sa var den generationens
tandlakare lattpaverkade. Man tog pastaenden for sanning och det finns @n idag. Men finns mer
skeptisism. Nar nan kommer med ett pastaende sa ska vi automatiskt sla pa ett filter och stilla
oss fragan vilken grund ligger denna fragan pa? Kanske inte finns nan grund? Man har inte som
forsaljare nan skyldighet att visa ndgot annat @n de positiva delarna av produkten. Vi ska kunna
forhalla oss till kritisk granskning och vara sunt skeptiska till allting.

Statistik har vi eftersom det visar sig att vi inte vet att nagot ar helt sant. Men vi kan sdga nagot
med en viss sannolikhet. Allting dr bara mer eller mindre sannolikt.

Metodik. Dir dterkommer statistikinslag. Aven pa termin atta under examensarbete
aterkommer det. Kan va svart att koppla statistik till sin verksamhet. Nar man laser en
vetenskaplig artikel sa redovisar man till forskningsreslutat. Redovisar till sannolikhetsgrad, man
maste da veta hur dessa utformas och skapas.

Referenser vid fallredovisning, ndr man ska redovisa patientfall, da ska man beréatta varfor man
gjorde vad man gjorde. Man maste da ga tillbaka till den vetenskapliga litteraturen och séka
stod.

Man forstar under utbildningens gang varfor man har denna kursen. Man far nagot med sig fran
termin 3: Ett vetenskapligt forhallningssatt.

Vetenskap har fundamental auktoritet. Det har inte alltid varit sa. Har setts som skumma typer
innan. Nu ses de som sannsagare. Havdar man nat i vetenskapens namn far man hog tilltro.
Innan var det praster eller officerare som fick det. Aven om vi far pastdende i vetenskapens
namn ska vi vara skeptiska.

Egen vérdering. Du kommer ha en egen verksamhet. Man ska kritisk granska sig sjélv. En
férmaga att kunna vardera.

Exempel: Du har jobbat pa forsta arbetsplatsen i ett ar. Efter ett ar aterkallar man patienterna
och far se deras fyllningar. Blir forskrackt, det ar kassa jobb. Maste ju vardera sig sjalv da. Hur
ska ja gora i framtiden? Maste ha en norm, vad &r en bra fyllning? Prognosen fér den? Om man
har vetenskapligt forhallningsatt ar det lattare att vara egenkritisk och blir da battre och béttre.

Kausalitet ar fundamentalt inom vard. Finns en grazon. Orsak och verkan inte som absoluta
termer.

Koppling mellan slag och fakturering. Patienten fick en small men frakturerade inte férrens
nasta dag. Hade nat med slaget att géra. Men den kanske hade gatt av iaf pga kariering eller
tandlossning? Borjar I6sa upp orsak och verkan, man gor dock inte det rent praktiskt. Kopplar
ihop dem i journalen. Dock &r det fel. Det ar sannolikt men inte helt sant.

Patienten fick small, kommer ett ar senare. Patienten menar att smallen har orsakat detta. Dock
kan vi koppla det till karies och tandlossning.

Om man samtidigt far magkatarr som slaget. Patienten satter dem i samband. Skedde samma
dag. Ar det sannolikt? Patienten tycker det. Vi ser ingen bra koppling.
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Verkan — orsak milig (Stephen Hawking)

Nar och var, ett peablem vid forskning

&

Orsak — verkan

Orsak --> verkan = kausalitet

Kausalitet fundamentalt inom vird

Efterstrivar verkan av insatt behandling

Ex
kostomliggning --> mindre karies

ett kaussalsamband

piller mot forkylning > forkylninger

ett kaussalsamban

a

Dogmatism vs relativism

Dogmatism
Dt finns en absolut komplett sanning.
Jir politiska och religitsa dogmer.

Religion ligger utanfor vetenskapsteorin,

Motargument: om forskning

wiir framat dir inte sanningen
komplett = det finns igen absolu

anning

Relativism
Vi vet inte allt. Det finns inga absoluta sanningar.

&

Rationalism vs empirism

Rationalism

Sinnena ger en ofullstindig bild av omviirlden. Frimsta kiillan
till kunskap ir fimuft och logiskt tinkande. Genom filosofiska

FESONEmar

kring

2 éer framkommer och nya sanningar.
Forkastar observationer av verkligheten for att £ ny kunskap.

jfr mikroskop med dalig optik o histolog med dalig syn

Empirism
Friimsta killan till kunskap ir observationer. Genom att
eliminera subjektivitet framkommer och nya sanningar.

jfr mikroskop med dalig optik o histolog med dalig syn

Positivism vs hermeneutik

Positivism
Hiinger ihop med empirism
“Positivt” = erfarenhetsmissigt

Vetenskap bygger pi observationer
klargiir lagmiissighet
dir objektiv
bygger oftast pa kvantitativa metoder,

Hermeneutik
Tolkning av hiindelser.

kan vi koppla det till karies och tandlossning.

Om man samtidigt far magkatarr som slaget. Patienten satter dem i samband. Skedde samma
dag. Ar det sannolikt? Patienten tycker det. Vi ser ingen bra koppling.

Uppstar dagen efter. Da kanske det har med varandra att géra da magkatarr behéver tid.

Ett ar senare. Patienten tycker att de hdnger ihop, inte vi.

Kopplingen mellan nat som sker nu och sen i framtiden inte &r raka ror trots att man vill att det
ska vara sa.

Man gor ett forsok och redovisar vad man gjort. Laser det okritiskt, ofta ar det detta ovan som
redovisas. Ar det sannolikt att orsak och verkan redovisas eller dr det tva oberoende fenomen
som sammanfaller i tid. Bra exempel &r piller mot férkylning, aderlatning och dansa kring ndgon
som &r forkyld och blir frisk. Man kan koppla ihop nastan vad som helst. Orsak och verkan ar
inte sa klart som man tror.

Exempel: Atgérd for att minska patientens kariesaktivitet for att man vet varfér man far karies.
Da &r det rimligt att kostomlaggning andrar kariesaktivitet. Patienten féljer rad och vi férvantar
oss mindre karies och det blir sa. Man gor detta pa manga patienter dar man ger
kostrekommendationer. Hur manga av dem far sankt kariesaktivitet? Mindre an halften kanske.
Resultaten varierar.

Man kan se effekt pa individnivda men pa gruppniva sa svajar insatsen mycket. Att kopplingen
mellan orsak och verkan &r sa kass...

Hur kan man da lara ut detta trots att orsak och verkan &r sa vag pa gruppniva?

Det finns koplling mellan piller och att forkylning gar ner. Man gor nat och man far ett positiivt
utfall, visst ar det orsak och verkan. Skriver ner i vetenskaplig artikel och skapar en "sanning".

Dogmatism:

Det finns definerat kvantum kunskap som fyller ut omradet. Man visste det som fanns att veta.
Det forvaltas i ett antal bocker.

De flesta anser att det finns ny kunskap att hdmta. Ganska modernt fenomen, kom pa 1700-
talet. D3 kom man pa att man inte vet nagonting.

Dogmatiskt anvands inte inom vetenskap. Inom politik kan det vara sa. Att man anser att man
har den absoluta sanningen. Inte kontroversiellt att vara dogmatiker ar 1000.

Sa lange vi kan fylla pa med ny forskning sa har vi skjutit ner dogmatismen i sank.

Relativism: Relativister bejakar att det finns mer att hamta. Man kan dven havda att vi inte kan
nagonting. Att vi bara vet ett fragment av det som gar att veta men att vi samlar pa oss. De
flesta lagger sig at det relativistiska hallet.

Da maste man stélla tva saker mot varandra.

Rationalism: Eftersom vara sinnen &r sa sl6a och bara kan registrerar en del av var vérld. Kan vi
aldrig nagonsin utala oss om hur nagonting ar. Detta &dr ett gammalt synsatt. Det enda rimiliga
sattet att komma fram till nagot ar att resonera sig fram till en sanning eftersom observationer
inte ger en sanning. Kan ses som lite fanigt. Ar man rationalist férkastar man alla férsék, man
kan inte resonera bort det.

Motsatsen, empirism: Enda sattet att fa veta nat ar att gora expirementella studier och se
resultaten av detta. Nu bejakar nastan alla att det enda sattet att utala sig om fenomen kommer
sig av att jag gjort observationer som man gjort med god metodik och pa ett vetenskapligt satt.
Om jag observerar nagot kommer jag bort fran personbereoende faktorer.

Finns standardrubriker i vetenskapliga publikationer. | diksussionen ska jag tolka mina objektiva
resultat. Man ska ha ett subjektivt synsatt pa resultatet. Man har en objektiv del (resultat) och
en subjektiv. Man har alltsa en del empirstiska inslag i var rationalistiska varld.

Positivism: Om man bejakar empirismen sa bejakar man observationer ddar samma sak sker med
viss regelmassighet. Man gor ett vetenskapligt forsok och kommer fram till féljande. Men om
man gor det igen sa far man ett likartat men inte identiskt resultat. Maste prova igen. D3 far
man en tredje variant, ungefar samma sak. Fjadre gangen motsatt resultat. Man maste da ha
manga observationer i en studie och se i vilken rikting de flesta gar at och ditat ligger svaret
nagonstans. Sa ar forskning och det &r ok, kallas positivism. Man soker efter en regelmassighet.
"Erfarenhetsmassigt har jag gjort denna grejen flera ganger och nu kan jag uttala mig om detta
fenomen".

Lagmadssighet: det finns en viss lagmassighet efter massa forsok. Att det finns ett diffust
faktaintervall dér nat ligger.

Om man kan tvatta bort personberoende faktorn sa ar min forskning objektiv, detta
efterstravas.

Kvantitavia metoder: Om man kan mata parametrarna i tal (km,g mfl) sa uppfattar vi det som
klara och lattforstaeliga parametrar.

Kvalitativ forskning: D& anvdnder man andra parametrar och da kommer det individberoende in.
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Determinism
Framtidens hindelser bestimda av tidigare hiindelser
Med tillrdicklig kunskap (far vi aldrig) kan allt forutses

Utfora forebyggande tandvird? Kvittar, paverkar inte utfallet?

Ingen koppling till idigare hiindelser --> fatalism
Kvittar om du skéljer fluor, ddesbestamt fé karies dnda?

Kvittar med bistand, folk dor dnda?

a

Flera verkligheter?
Vetenskap studerar verkligheten.
Finns flera verkligheter?
Olika svar beroende pa vilken verklighet som studeras?

tex. materiella omvirld, andliga omvirld, bada?

monism - dualism

&

Monism

1. Materialism. Allt fran kropp till sjil forklaras av materia
Ex. ont i tanden

Hur miiter man det? Skala 0 - 10?

2. Idealism, Medvetande, upplevelse, fomimmelse = existens.
Materia endast nagot som upplevs (jfr antikens filosofer)

Ex. ont i tanden
Upplever inte > finns inte

Hur miiter man det? Skala 0 - 107

a

Dualism
Kropp och sjil hiinger thop.
Piverkar varandra = 1 + 2 enl. ovan.
Ex. ont i tanden

erersuavds.

Kvantitavia metoder: Om man kan mata parametrarna i tal (km,g mfl) sa uppfattar vi det som
klara och lattforstaeliga parametrar.

Kvalitativ forskning: D& anvdander man andra parametrar och da kommer det individberoende in.
Kvalitativa forskningen ar ett av de storsta forskningsfalten inom odontologi. Att man kan mata
nat som inte dr i enkla matt. Da har vi kastat in ett visst matt av subjektivitet.

Hermeneutik: Kallkritisk forkning for att forska aterskapa det som hdande nar man inte kan goéra
det empiriskt. Som historia tex. férsta varldskriget.

Koppling mellan det som sker nu och det som sker framover.

Determinism. Om jag bara hade all information kring ett fenomen sa havdar forskare att allt kan
forutses i framtiden. Men man vet bara en liten del av ett fenomen och kan bara géra en
gissning av vad som hander i framtiden.

Vetenskapsteoritikerna havdar att det gar att titta in i framtiden man behdver bara maximal dos
information. Kan det ha med patientbehandling att géra? Ja, ju mer man lar sig om tex
kariessjukdomen da borde man kunna informera om en bra metod att minska karies. Man borde
kunna foérutse vad som sker i framtiden. Denna koppling finns. Motsatsen ar att man inte kan
nagot. Ger rad och da ar kopplingen till det som sker i framtiden dalig. Fundamentalt inom
varden.

Fatalism. Nar kopplingen mellan raden och verkan angdende férebyggande tandvard inte finns
for en patient. Patienten havdar att oavsett vad sa kommer hen fa karies, ser ingen koppling. En
sdn patient ar en fatalist.

Pa gruppniva kan en del av dem fa battre hilsa iom férebyggande tandvard. Man kan visa att
det finns en viss sannolikhet. Kopplingen ar ett visst matt av sannolikhet. Kan inte pasta att
kopplingen &r total.

Exempel: Flourdebatten. Havdar att det finns koppling mellan anvdandade av flour och ett
klinsikt utfall pa framtiden. Vatten ar dodligt gift om man dricker 61. Kan sdga att det ar det.
Samma med salt. Aven med flour. Samma med allt, har bara med dos att géra. Man kan alltsa
argumentera for att allt ar giftigt.

Om man éar fatalist som behandlare sa kommer man fa problem med patientbehandling. Man
blir bilmekaniker. Ger inga rad. "Kom tillbaka nar du har nya hal".

Man kan stélla en vetenskapligfraga och foérvénta sig olika svar beroende pa verkligheten jag
bejakar. Man kan tex bejaka att allt &r en materiell omvarld eller att allt &r en andlig varld. Att
det materiella &r i vara huvuden. Om man bejakar det ena eller det andra sa ar man monist.
Eller om man tycker att bada inslagen finns da &r man dualist.

Monoism: Antingen det ena eller det andra.
- Allt kan férklaras med materia, tom upplevelser som smarta kan forklaras med materia. Fysiska
fenomen. Glddje och sorg kan forklaras pa samma satt.

- Eller kan man havda att allt vi far in via sinnena ar spektran av en andlig varld som vi tolkar
som en materiell omvarld. Svart att géra experimentell studie pa detta.

Idealism: Om vi har ont i en tand. Sa finns det en subjektiv och en objektiv parameter. En tand ar
objektiv parameter, det ar en tand oavsett. Men smartan ar individrelaterat. Vad ar tandvark?
Inflammatoriska celler, nervimpulser ar en forklaringsmodell. Eller kan man mena att allt
kommer sig av en andlig vérld. Nu fick jag tandverk och verken &r inte i nat materiellt.
"Kopplingen mellan att uppleva nagonting &r samma sak som att finnas till".

Hur mater man smarta i tand som materialist? Tex antal AP/tid. Antal inflammatoriska
celler/volym, adrenalin, signalsubstanser = objektiv smartméatning.

Hur méater man idealistiska smartmtatningen? Fragar patienten hur hen mar. 0-10 tex.

Man kan jobba med bada metoderna. Olika synsatt.

Dualism: De flesta ar dualister.

Kan man ha ont i en materiell tand sa man blir ledsen? Svara man ja da sa &r man dualist.
Jag har ont i sjalen for att jag har fatt magkatarr. Om man bejakar det & man ocksa dualist.
Finns alltsa en koppling at bada hallen.

Oppnar for studier dir man studerar mellan behandling och upplevelse hos patienten.
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Piverkar varandra = 1 + 2 enl. ovan.
Ex. ont i tanden

Hur miiter man det? Skala 0 - 107

ont --> ledsen?

ledsen - ont?

Realism vs solipsism

Realism

Objekt existerar oberoende av observatiren

Solipsism
Objektet existerar endast i observatdrens Sgon,
hur vet vi att niigot om ingen observerar det?

faller tréidet i skogen om ingen ser det?
Det enda vi kan studera ar det vi kan observera.

Absurt men obevishart.

Vad ir forskning?

Ger idag ett phsthende status av att varm *korrekt”

Om mgot studeras tillrackligt metodiskt och vetenskapligt

“Bra” forskning: gemensam, en allmiin och oppen angeligenhet (forskarelit?)

universell, ingen itski Jiinder)

aud {jfr forskning frin utveckli

oparntisk, freimjar ¢ vite {jfr viss konstndrlig forskning)

skepsis. allt foremil for sund skepsis (dr inget sant och korreki?

Merton 1979)

a

Vad iir forskning?
Andra kriterier pi “bra”  forskning:

elik, ingen fir lida skaida av forskningen (jfr kontroll grupp wtan behandling)

till g

ighet, fise mdlgruppen och fir sakkunniga,  open sceess

el b kunna ge ny viindelull kunskap Gfr “mening studlier)

Kualitet, Filja god vetenskaplip metod ( *ovetenskaplis” metod?)

{Nilstun 1988)

Vad ir forskning?
Forskning  “bevisar” nigot.
En god vetenskaplig teori kan bevisas vara sann (7).

Ex. teori att alla svanar ir vita, maste undersika alla svanar

dentinkaries skall behandlas

e M Lot e IS I M A

Oppnar for studier dir man studerar mellan behandling och upplevelse hos patienten.

Jag vet att pa min tomt finns det ett trad. Man kédnner att det finns kvar. Fast jag kan ju inte
besvisa det. Det ar ingen som &r dar och observerar det just nu.

Man harddrar vad man kan visa. Man kan bara visa sant man kan observera. Det allra mesta kan
vi inte uttala oss sdkert om eftersom vi inte tittar pa det hela tiden.

Var ligger den yttersta gransen om vad man kan uttala sig om?

Forskning ger uppfattningen om att da ar allt ratt och riktigt. Tyvérr finns det en felaktig
koppling mellan forskningsresultat och sanna resultat. Det mesta av det som publiceras just nu
anser Ted vara skit. Finns bara en liten kdrna med bra grejer, det allra mesta ar brus. Tex. nar
man googlar far man fram brus. Ska man hitta kavlitén far man aktivt leta.

Det finns metodik som man kan férhalla sig till vad som ar bra forskning.
"Bra forskning": -Allman angeldgenhet: Ska komma sd manga som mojligt till del, de flesta ska
fa fordel. Finns dldre synsatt dar man tar fram resultat och bara snackar med forskarkompisar
om det.

- Ska inte gora skillnad pa studerade objekt och mottagare av resultaten. Tex. studie som bara
godkanns i tredje varlden. Om det ar till en fordel? Far fram resultat eller ska man bejaka sattet
pa resultaten togs fram?

- Ska vara objektiv. Tex musikhégkolan. D3 framfér man nat subjektivt.

- Alltid foremal f6r sund skepsis. Eftersom vara sinnen &r sa sl6a sa kan vi inte uttala oss om
sanning utan bara sannolikhet och darfor ska vi inte ga pa allt som havdas. Pa med filtret helt
enkelt.

Mer "bra forskning": - Ingen far lida skada av forskning. Fordelarna av en studie ska tydligt
6verskrida nackdelarna. Ex. fall/kontroll. Alla far inte aktiv behandling, vilket kan vara en
nackdel.

-Tillgénglighet. Man vill maxa spridningen. De flesta publicerar i vetenskapliga tidsskrifter. Da
far alla som har tillgéng till denna tiddskrift reda pa detta. Idag tenderar det att om jag ska fa
pengar sa kraver den som finansierar det enligt open access. Att det ska vara fritt tillgangligt pa
natet, alla ska komma at den om de vill. Tidsskrifter idag forséker anpassa sig till detta.

- Ar relevant. Tvittsystem. Om jag kommer p3 en idé p3 forskningsprojekt, kostar pengar, maste
soka pengar pa olika satt. De som ger pengar far massa ansokningar och viljer ut relevanta. Om
studierna innefattar manniskor och ryggradsdjur maste man séka hos en etisk kommité. Om
studien tar sig forbi kommitéen sa har man besvisat att férdelarna 6vervager nackdelarna.

- Kvalité. Studien maste ske med visst matt av nogrannhet. Da 6kar sannolikheten for
forskningen. Foljer da god vetenskaplig metod. Da féljer att man maste ha grundkunskap i
statistik. For att kunna forhalla sig till egen data.

- Ovetenskapliga metoder. Att mata fenomen med fel metod. Tex blodtryck for tandlossning,
har inte med varandra att géra. Man maste anvanda metoder som mater det man vill mata.

"Vetenskapligt bevis" ska vi undvika. Studier bevisar ingenting. De flesta studier visar att det
finns en viss sannolikhet for ett visst pastaende.

Bra forksning utgar fran en bra teori. Grunden for forskningen.
Karl Popper: "Forksningskvalité mater man i teorin. For att kunna gora en studie maste man ha
en teori att testa". Teori: tdnder rostar, ar en bra teori!

Exempel. Bevisa att alla svanar ar vita. Hur bevisas detta? Bara ett satt, att man tittar pa alla
svanar som finns. Om man lyckas hitta alla och se att de &r vita, da har man besvisat min teori.
Detta ar jobbigt. ..
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Vad iir forskning?

Forskning  “bevisar” nigot.

eller motsatsen

En god vetenskaplig teori kan cnd;u;

teorin alla svanar ir vita stimmer
till dess en enda svart svan dyker upp
niir ett fall med dentinkaries inte behiwver behandlas

(Karl Popper)

Vad ir forskning?

Sadant som

kategorin vetenskap,

Ex: teologi
riitt eller fel att didda? (gar vetenskapligt bevisa®)
vackert eller fult? (gar vetenskapligt bevisa?)

(nyttan av fallskirm)

i

Vad ir forskning?

Alla vetenskapliga metoder har stora begriinsningar.

Ingenting gér att bevisa till 100% = ingenting gir att bevisa.
Finns ingen perfekt vetenskaplig metod
Detta ger otillforlitliga regler som begriinsar vetenskapen
Vetenskap har aldrig utvecklats p.g.a. regler.

“anything goes”

(Paul Feyerabend)

&

Vad ir forskning?

Alla vetenskapliga metoder har stora begransningar,

Studier av sadant som ligger bortom sinnesférnimmelserna

(sdant som kan miitas) och sidant som inte motbevisas

= metafysik

Ex. verkligh ppfattning, livsaskadning

livels mening

kopplingen kropp och sjil

i

Kvalitativ vs kvantitativ forskning?

Ex. patienten ont 1 tanden

Hur ont har du?
Hur paverkar det onda dig?
Vs
Vilka smirtmekanismer paverkas?

Transmittorsubstanser?

inte kan testas i kontrollerade studier tillhir inte

..|attare att géra det omvanda! Man ska motbevisa att alla &r vita. Detta menar Popper
kdannetecknar en god teori som ger god studie. Ska finnas teoretisk mojlighet att motbevisa sin
teori. Lattare da. Man tittar da efter svanar och hittar en som inte ar vit snabbare. Har da
motbesvisat ursprungsteorin. Battre precision an att bevisa ursprungsteorin.

Man ska utga fran det som &r enklast att bevisa oavsett vad man avser att besvisa eller
motbevisa.

Kommer pa tentan: Popper. Att besvisa genom enklaste vagen. Teorin bakom detta
tillvdgagangssatt.

Det borde finnas saker som inte gar att motbevisa? Ja och kan man inte stdlla upp en studie som
kan motbevisa sa kan vi inte uttala oss om de sakerna. Ex. Ar det ratt att déda? Teorin ser ut
sahar: Det ar fel att déda. Det gar inte att genomféra en san studie eftersom den innehaller
subjektiva moment. Allt som har med teologi att gora ligger utanfor vetenskapsteori. Visar pa
6msesidig respekt fran omradena.

Fult eller vackert kan man inte studera. Man kan inte formulera en hypotes som kan
motbevisas. Vad som ar fult och var som ar vackert ligger i betraktarens 6gon, dvs subjektivt.

Exempel pa tentafraga: Att man ska hjalpa nan ldgga upp en studie om X. X handlar om nagot
subjektivt. Bérja inte férklara om metodik som fall/kontrollstudie osv utan svara: "Det gar inte
att forumulera en hypotes som kan motbevisas sa studien kan inte genomforas.

Man kan inte vetenskapligt bevisa nyttan med fallskdrm eftersom man inte kan utféra test och
kontroll. Réknas da ej som vetenskap.

Forskning enligt Feyerabend:

- Man kan inte bevisa ndgot. Det mesta vi sager har en viss grad av sannolikhet.

- Det finns ingen perfekt vetenskaplig metod. Sant.

- Det man kom fram till i en studie ger upphov till regel. Da star egentligen vetenskapen stilla.
- Spelar ingen roll hur man gor, hur noga man ér, vilka regler som finns. Det blir fel anda.

- "Anything goes". Gor hur ni vill blir fel anda.

Vad man kan forska p3, stélla teori p3, bevisa eller inte bevisa?

Metafysik: forskningsfalt. Kommer sig av begransningarna som feyerabend stéllt. Det finns sant
som ligger bakom sinnenas spektra. Bortom sant vi kan mata. Sant vi inte kan motbevisa. Ex.
Vad ar meningen med livet? Gar inte att gora en studie. Tillhor da metafysiken. Ligger bakom
det Karl Popper beskriver.

Nar man gor studier laggs de gérna i kavlitaitv eller kvanitativ forkning. De haller pa att ndrmas
varandra och komplettera varandra.

Beror pa vad vi ar intresserad av att forska pa. Tex tandvark, patagligt. Man kan forska pa de
fysiska aspekterna, hur djupt va kariesangreppet? Mfl. Mekaniska parametrar. Sant man kan
ange i antal, vikt, hastighet. Latt att gora. Kvantitativ forskning.

Man kan géra en annan studie. Fraga patienten hur ont han har. Annan storts studie som mater
nagot annat. Kvalitativ forskning
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Vs
Vilka smirtmekanismer paverkas?
Transmittorsubstanser?

Inflammatoriska celler?

Tillforlitlighetsideal fir kvantitativ forskning

Enl. SEL:

meta-analyser, sammanviigning av minga studier.

I isering, blindning. Samma omstindigheter test o kontroll,

dppma studier, (jir historiska kontroller, kontroller saknas).

deskriptiva studier, en kohort jimfirs med friska.

Tillforlitlighetsideal fir kvalitativ forskning

Reliabilitet

Ar miitningen riitt gjord? Slumpfaktorn kontrollerad?
Kan anges som metodfel eller konfidensintervall

Validitet

Har miitningen mat det som avsags? Riitt metod?

Tillforlitlighetsideal fir kvalitativ forskning

Enl. SEL:

1. Intern validitet, kontroll éver systematiska felkillor, “bias" |

skillnader: i urval
uttiver behandling
i bortfall
i bedimning

2, Extern validitet, grad av generaliserbarhet

Skepticism som ideal

1. Hur ar tingen beskaffade” Oklart p.g a, ofullstandiga sinnesintryck

2. Vilket forhdllande har vi till omvisdden? Oklan 4 viinte vet el |

3. Vad innchar oklarhet enl. | och 27 Blind, dév? Vi far avstd frin bestamda omdomen.

En pragmatisk lasning S att vi fr forlits oss ph vira sinnen findi, men var skeptiska

{Pyrrhon, gr)

&

&

;&

&

Oavsett om man gor kvalitativ eller kvantitaiv forskning sa finns synpunkter vad som &r bra eller
dalig studie.

Metastudie: For att man ska ha bra studie sa kan man ta resultat fran manga studier och se pa
vilket hall de flesta pekar. Om manga i samma omrade pekar at samma hall anses en studie ha
bra bevisvarde. Om det finns 10 forskargrupper och alla pekar at alla hall sa far studierna hogre
bevisvarde. Nar man riktar resultat fran manga olika forskare.

Randomisering: Slumpen ska avgora vilka som ska vara med i test/kontrollgruppen. Slumpen ar
det starkaste instrumentet for att pavisa nagonting. Man styr inte vem som dr med i grupperna.
Man later grupperna valjas mha randomisering.

Blinding: Om den som &r i test/kontrollgruppen inte vet om han &r i den ena eller den andra da
har man hojt vardet pa studien. Man tar bort placeboeffekten. Man déljer aven for
forsoksledaren. Da ar den dubbelblindade.

Dubbelblindade och randomiserade studier har hégre bevisvarde da man latit slumpen styra.

Samma omstandigheter for test och kontroll grupperna. En sak ska skilja mellan grupperna, det
man avser att mata. Vill inte ha fler skillnader. Man maskerar da det man vill mata.

Exempel: Mater blodtryck for att méta tandlossning. Det ar fel metod.

Har hog reabilitet men har 1ag validitet. Bada parametrarna ska vara hoga. Svart att fa hogt
vérde pa validitet. Alltid nagon brist i alla matningar. Man méter oftast nastan det man vill
undersoka.

Dessa tva termer anvands vid bedoming av en vetenskaplig artikel.

Validitet kan dras ett varv till. Yttre och inre validitet.

Inre validitet. Att jag som forskare ska kunna kontrollera felkéllor. Ex. jag ska mata fickdjup pa
en tand for att beddmma grad av tandlossning. Anvander linjal i form av métsticka. Man kan fa
stickan att hamna pa ratt djup men man glémmer glaségon en dag sa matningen blev nan mm
fel.

Extern validitet: Kontroll pa patienturval, har man slumpat det? Kanske inte gick?

Ex. barn i tva olika stader. Sa att urvalet inte skiljer fér mycket. Tex kén, socioekonomi.

En grupp roker, den andra roker inte. Det blir en stor bias. Man méater nagot utéver det man vill
titta pa? Kan skilja pa kon mfl.

Hur man bedémer sa att man mater bada grupperna likadant. Diskussionsdelen ska borjas med
hur duktig man ar nar man gjorde matningen. Hur man tankt pa detta.

Generaliserbarhet: Man vill att det som géller personerna i férsoket ocksa galler alla andra
manniskor pa jorden. Man vill ha hég grad av generaliserbarhet. Att effekten ar god hos alla
manniskor och inte bara hos de i testgruppen.

Vi har kassa sinnen och kan da inte uttala oss om omvarlden. Om vi inte kan uttalas oss, ska vi
da komma med bestiamda pastaenden? Man kan komma fram till saker, ska man saga att sa har
ar det eller ska man foresla att sahar kan det vara. De mest eleganta studierna uttrycker sig som
det sista. Den kloka forskaren dr 6dmjuk att det ar sahdr. Men man féreslar att det kunde vara
sahar.

Man ska va sunt skeptiskt till givna pastaende. Det &r inte samma som att forkasta allt. Man far
acceptera att folk kommer med resultat fran forskning men man ska va skeptisk pa hur de kom
fram.
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Skepticism som ideal

Argument fiir och emot skepticismen:

Sunt fiirnaft, en tand ir nog en tand inda
trots 1,2 och 3

och trots olika sinnesintryck for olika observatirer

(patienten, tandlikaren, rintgenologen, arkeologen etc).

Skepticism som ideal

Argument fiir och emot skepticismen:

Alla verenskapliga lagar baseras pa:
Minnen. niigot ndgon annan har sert

(det har funnits dinosaurier

dger arkeologen)
Tolkningar, nigon annans tolkning av vad nagon annan sett

(benfynden kommer frin en dinosaurie siger arkeologen)
Hiirledningar

(det har nog funnits dinosaurier indi)

H -

Objektivt vs subjektivt

Fa vetenskapliga slutsatser rent objektiva (inkl all innu okiind

shet om en hypotes, varfior ifragas
st allmiint vedertaget kan bli etiskt problematiskt.
dgot man redan vet?

Jir aderlitning, varken objektiv grund (pat blev friska) eller

subjektiv grund (pat upplevde sig friska).

Aderlatning hade fallit en test-kontrollstudie,

H -

Faktum

Fakta nagot som finns oberoende av vad nagon tror
(jfr triidet i skogen) (Russel 1948)
Enligt tidtabellen gir tiget k1 13.00

iven om du trodde att det gick kI 14.00

Observationer vi har kommer fran olika hall och det &r svart att sdga att killan ska vara si eller sa
for att man ska tro pa det. Man far acceptera att information kommer fran olika hall och far
svdlja det som sags men man far va skeptisk.

Exempel. Dinosaurierna. Man &r ratt saker pa hur de sag ut och att de fanns mm. Kommer sig av
olika aktorers tolkningar. Ska man svalja detta? Detta ar ju gissningar. Man kan ju tro att de inte
funnits. Man kan ga med pa att de funnits men kan vara skeptisk.

Om nat ar objektivt sa ar det individoberoende. Ljuset rér sig med denna hastighet.
"Du ar dum" ar individberoende.
Subjektivt ar kopplat till hur en enskiljd individ tolkar nagot.

Att ldgga resurser pa nagot som man redan vet. Vad ar meningen med det? Ex. 100 studier pa
sambandet mellan kost och karies. Varfor lagger man pengar pa en studie till? Kan ju lagga pa en
annan studie? En studie och tva studier och bada sa olika saker. Man har inte fatt svar.

GO6r man 10, 20, 50, 100 studier. Det visar sig att de pekar ungefar at ett hall. Pastdendet har ett
hogt bevisvarde da 99 av dem visade ungefar samma sak. "Men lagg pengarna pa en annan
studie!" Men det kan man inte uttala sig om férrens man gjort manga. Upprepande studier
efterfragas for att bekrafta. Man hojer da bevisvardet.

Problem i forkningen. Vad man vet/vad man tror att man vet. Skillnaden mellan dom tva.
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iven om du trodde att det gick kI 14.00

Stor skillnad tro — vetande,

Faktum

Fakta nagot som finns oberoende av vad nagon tror
(jfr triidet i skogen) (Russel 1948)
Enligt tidtabellen gir tiget k1 13.00

dven om du trodde att det gick ki 14.00

Forskarna bir formulera hypoteser utifrin tillgangligt fakia

2 olika sau att pavisa generella kausala i,

b, idiografiskt

H

Nomotetiska sittet

Syfiet ir au generalisera. Kan beskrivas med siffror.

Kausala samband mellan oberoende och beroende variabel.

Ex. alkoholl variabeln, alkoholism beroende variobeln

sackaros oberoende variabeln, karies beroende varabeln

“kontrollerade experiment” ett satt att pivisa orsak - verkan.

&

Nomotetiska siittet

“standard” uppstiillning kontrollerat experiment

Randomisering Atgiird Analys
R experimentgrupp X O
Ry kontrollgrupp O

b [ 4]

i

Nomotetiska siittet

Randomisering Atgiird Analys
R experimentgrupp b o8
Ry kontrollgrupp O

4] [ &}

Re =R«
Skillnaden O, - Oy beror pa X,

i

Nomotetiska siittet

Randon ng Atgiird Analys
R experimentgrupp X 0
Ry kontrollgrupp O

4] [ £}

Hur man ska samla pa sig information. For att kunna gora en bra hypotes, en teori, sd maste jag
ha ett visst matt av forforstaelse. Hur ska ja samla pa mig denna info?

Det finns tva spar.

Nomoetiska sattet:

Vi vill kunna korrelera en sak med en annan . Kostens betydelse for kariesutvecklingen. Om vi
ska korrelera tva variabler sa kommer den ena kallas beroende och den andra oberoende.
Exempel: Alkoholism beror pa alkoholkonsumtion. Alkohol &r da beroende och
alkoholkonsumtionen oberoende.

Exempel: Karies beror pa sackaros. Karies beroende och sackaros oberoende

Kontrollerade experiment kan gora sa man svara pa detta.

Vid tidpunkten 1 sa skapar man testgrupp och kontrollgrupp. Slumpen far avgora vilka som ar
med i vilka. Ska vara lika manga i varje grupp.

Vid tidpunkt 2 gér man nagonting. Testar nat. Man gor dock endast det i ena gruppen men inte i
andra.

Vid tidpunkt 3 far man ett resultat fran tva grupper dar man kan forvanta sig effekten av
behandling eller franvaron av det vi tittar pa.

Skillnaden pa outcome i grupperna beror pa X.

| examensarbetet kan det bara vara ett X. Kan inte géra det med fler eftersom man da inte vet
vad det ar man mater. Skillnaden mellan test och kontroll beror da pa flera olika saker och det
saknar vérde.

Man maste bejaka att skillnaden mellan test och kontroll kan innehalla massa matfel. Sa man
maste vara forsiktig. Man ska inte prata om att nat dr sant utan att nat ar mer/mindre sannolikt.
Att tex slumpen har skapat matfel varje gang. Man maste bestamma sig fér hur stort
slumpinslag man accepterar i sin studie. Accepterar man 50% sa kan man inte uttala sig om nat.
Sannolikheten att pastdendet ar ratt ar 50%, inte bra. | forskarsamhallet har man bestamt sig att
acceptera ett visst slumpinslag i studier. 1/20 far slumpen generera denna skillnad. Att den
observerade sillnaden beror pa nagot annat i ett fall av tjugo.

¥ Amoor . Vo o ~An e PR T T T
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R experimentgrupp X O,
Ri kontrollgrupp O

4] &3 &}

Skillnad p.g.a. orsak och verkan bevisad?

Skillnad p.g.a. en slump? Statistik? 11207

Hur ofta studier ser ut si hiir?

e sodenin | -

Nomotetiska siittet

Ett av de firsta exemplen pi en kontrollerad studie:

Allgemeines Krankenhaus i
Avd 1 (kikare), dodstal i barnsiing 11 4%

Avd 2 (barmnmorskor), didstal i barnsing 2,7%

Hypotes sjukdom beror pi ett okiint imne

Hypotesen provas:  finns dmnet dar det finns sjukdom?

Nomotetiska sittet

Massor av skillnader mellan avd | och 2.

Obduktion. Tviitt med Klorkalk. Dodstalet sjonk till < 1%.

Orsak - verkan? Inte alla dodsfall kunde forklaras,

Idiografiska siittet

Studerar det individuella, enskilda. Sadant som sker eller kan

observeras bara en gang. Ex etnografi,

Skillnader nomotetisk - idiografisk wadition:
MNomotethk tradition 1 2 3 4 5 Mdiografsk tradition

ien 1846, Ignaz Philipp Semmelweis

Logisk hiirledning:  inget amne = ingen sjukdom o tvirtom

Syle [Fe=r—n £ generaie
Fokus Eannabtet & kbt

Ej uppievetie Upplevetie
Design  Freakily tesakii

Testa hypetes Carmrira Pypoti

[ —

Haturalnthk

Varkdibild  Aomistiss Holsusk
Data waamttalhy X wealitaty
A Analyr  Syanigatiy vatat

(ur Vetenskapsteori | medicin och klinik, Tore Nilstun, Anita Lundqvist, Rurik Lifmark)

Andra modeller for forstaclse

Subsumtionsmodellen

Pragmatiska modellen

Hermeneutiska modellen

s B —e

Subsumtionsmodellen

Ex. pa fragor:

SIUIMINISIGE 111G1T GULE LS @1 1 9111 SLUUIS. MUCSPLST G 111G DU /U 90 R TG 1HTUS ULLaia 915 Ui 1a .
Sannolikheten att pastaendet ar ratt ar 50%, inte bra. | forskarsamhallet har man bestamt sig att
acceptera ett visst slumpinslag i studier. 1/20 far slumpen generera denna skillnad. Att den
observerade sillnaden beror pa nagot annat i ett fall av tjugo.

Ar detta bra? D4 fungerar ju inte behandlingen i ett fall av 20 till en patient. Kan hdja till ett fall
pa hundra. Detta &r superbra. Finns alltid slumpinslag men det &r alltid sa litet att det &r nastan
sant.

Varfér 1/20? Eftersom det gar inte att mata battre dn sahéar. Svart att minska slumpinslag mer.
Detta utalas om i artiklar. Om sannolikheten ar stérre eller mindre dn 1/20.

Exempel pa test/kontrollstudie: Sjukhus i Wien. Med avdelning 1 och 2.

Den ena skottes av barnmorskor och den andra av ldkarstudenter. Det var hogre dodlighet
under barnsang hos studenterna och lagre hos morskorna.

Maste finnas nagon skillnad mellan ett och tva? Hypotes: Att det fanns ett okdnt smittimne.
Man kunde eliminera detta smittamne och da kan man eliminera dodligheten. Lakarna
obducerade déda patienter och gick sen och forloste barn. Han féreslog att man skulle tvatta
handerna mellan. Tvattade da handerna med slackt kalk. Da sjonk sjukligheten radikalt.

Han hade lett sin hypotes i bevis enlig han sjélv dock har han inte det.

Han blev kritiserad av detta eftersom han ifragasatte géllande rutiner. Hur kan han pasta att det
finns korrelation av smittdmnen och sjuklighet nar dédligheten inte gick ner till noll? Han hade
inte bevisat nagonting.

Har han besvisat nagot? Har han en tes med en viss grad av sannolikhet? Han hade inte bevisat

nagonting. Han borde ha kommit med ett pastaende med en viss grad av sannolikhet. Inte
havdat en sanning. Han borde varit mer 6dmjuk.

Han ville komma fram till nagot som &r generaliserbart. Tink om man &r inte s6ker
generalisering i sin studie?

Det man kommer fram till behéver inte vara allmangiltilgt. Kan vara en enskiljdhet. Kallas
idiografi.

Pragmatisk: Man kommer fram till en bra 6sning for att man tummar lite grann pa regler och sa.
Men s ska vi inte anvdnda ordet har.

Hermeneutik: Laran om hur man ska urtolka nagonting.
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Ex. pa fragor:

Varfor flyter just denna isbit?

Varfor utbrot kolera bara i en stadsdel i London 18547

i e

Subsumtionsmodellen

Erfarenhetsmiissigt visar sig is Ayta under alla kinda
forhallanden,

Faktum: detta iir en isbit %

Slutsats: denna isbit flyter

Redan kint (regel) att vibrio cholerae orsakar kolera.
Faktum: i stadsdelen lickte latrinvatten ut i brunnsvattnet

Slutsats: kolera bryter ut i stadsdelen

Pragmatiska modellen: Nagonting man observerar som man inte tankt sig. Inom ramen for
Pragmatiska modellen kontrollerade studier kommer fram till ndgonting som kan anvédas pa ett ovantat stt.
Ex. tvdtta handerna trodde ingen pa.
Farklaringen kommer sig av en oviintat observation.
Andra ovantade saker: Flemming kom fram till att svampart kan undertrycka bakterivaxt. Kom
jir. inte oviintat att is Ayter eller att smittat vatten ger sjukdom Slg av ett miSStag'

Varfise dog fer i bamsing u avd 1 in ph avd 27 Inte tdnkt som boérjan men slutade i nagot bra.
Artor dog 1er 1 bamsang pa av An pa avi i

D 1840-talet saknades regler fior en forklaring.

Oviintad observation att handiviitt minskade sjukdom ledde fram
till fiirklaringen

Sahlgrenska akademisl

Pragmatiska modellen

Forklaringen kommer sig av en oviintat observation,

Resultatet dr ndgot “anviindbart” och  “riktigt” .

Alexander Fleming - penicillin

Wilhelm Conrad Réntgen - rintgenstralning

Sahlgrenska akademin

. Anvands inom historiska mallar.
Hermeneutiska modellen

Intervjuanalys. Metoder for att kategorisera svarsalternativ vid intevjuer.
Forsok ull forstaelse och forklaring genom tolkning.

Ex. litteraturanalys, politisk analys, intervjuanalys.

INTERVJU

Induktion och deduktion: Tva satt att jobba med som forskare. Antingen induktivt eller
deduktivt.

Ytterligare modeller
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Ytterligare modeller

S

Induktion och deduktion: Tva satt att jobba med som forskare. Antingen induktivt eller
deduktivt.
Deduktivt betyder att nagon har fére mig formulerat en regel. Ex. is flyter, solen gar upp varje

ppling empiriska fe - allminna regler

induktiva cller deduktiva,

Induktion = ta fram cn regel genom flera observationer
Lestrade

Deduktion = slutsats genom art testa en befintlig regel
Sherlock Holmes

Deduktion

Regel: solen gar upp varje dag
Faktum: solen gick upp i forrgir, i gar och i dag

Logisk slutsats: solen gar upp i morgon

Deduktiv slutsats bascrad pi redan existerande regel

Slutsats genom logisk hiirledning.

Deduktion

Regel: vibrio cholerae orsakar kolera
Faktum: i stadsdelen liickte latrinvatten ut i brunnsvattnet

Logisk slutsats: kolera bryter ut i stadsdelen

Deduktiv slutsats bascrad pi redan existerande regel

Slutsats genom logisk hiirledning.

Induktion

Induktiv slutsats baseras pa erfarenhetsmiissigt framtagen regel

Erfarenhet: Solen gick upp i forrgir, i gir och i dag

Regel: solen gir upp varje dag

Empirisk slutsats genom erfarent igt fr regel.

[~sahl a .' -

Induktion

Induktiv slutsats baseras pa erfarenhetsmiissigt framtagen regel

Erfarenhet: Solen gick upp i forrgir, i gir och i dag

Regel: solen gir upp varje dag

Regel: erfarenhetsmissigt lyter is
Faktume: detta &r en isbit

Erfarenhetsmiissig slutsats: iven denna ishit flyter

dag mfl. Sen finns dess motsats, ur ett stort observationsmaterial kan man hitta en réd trad for
att skapa en regel. Man kan inte uttala sig om varfor solen gar upp och ner, kan gora en studie
pa det. Men man skapar en reglel

Induktiv. For att karakterisera en patientgrupp. Tar massa olika information, allt. Sen fragar jag
mitt induktiva forknsingsprogram. Kan datorn hitta rod trad i informationen? Vilj ut karies som
utfallsmatt. Far svar: Om du dr en ménniska som har tander i munnen, med den har kosten, och
denna flourexponeringen och en individuell faktor sa far du karies. Har da skapat en regel for att
fa karies.

Nan har forskat fram att solen gar upp varje dag.

Jag ska testa om regeln stammer. Solen gick upp flera dagar i rad, och idag. Da kan man uttala
mig om det. Ja kan sdga att den kommer upp imorgon ocksa.

Jag testade en regel, den stamde, da kan jag uttala mig om den.

Jag kanske inte vet att regeln finns.

Nagon forskar fram att om man infekteras av bakterie x sa blir man sjuk.
Testar regeln, tex latrinvattnet som lackte ut dricksvatten i en stadsdel i london. Regeln &r
bekraftad.

Ska komma fram nagot pa det induktiva sattet: Da ska man skaffa en exempelsamling sa man far
bred erfarenhet. Samlade patientdata fran 1000 patienter. Ska skapa en regel fran dem.

Jag gar ut och ldser av: Solen gick upp igar, iforrigar och idag, detta &r min exempelsamlig. Kan
inte uttala mig om att den gar upp imorgon men ja har skapat regel. Att den gar upp varje dag.
Vi kan skapa en regel induktivt och testa regeln deduktivt.
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Induktion & deduktion

Induktiv slutledning empiriska obseravtioner

Lestrade

Deduktiv slutledning logiska slutledning

Sherlock Holmes

i

Paradigm

Forestillning om vad som ar god/dalig forskning

Summan av alla asikter, viirderingar och tekniker vid det
tillfillet

Med tiden anomalier. Niir forestillning dndras = paradigmskifte

(Thomas Kuhn)

&

Paradigm

Tidens hastighet fir kenstant

Tidens h el kan variera

Solen cifkulerar runt jorden.

Jorden cirkulerar runt solen,

Karies berc plorn ach smuls

Karies bero kterier och sackaros

Tandlessning beror pi dlder och snedbelasining

Tandlossning bero i parodontiet

Dwwdssaraff 3

Dvidssaraff ..

Etik

Virdegrurd: medicinsk nytta, fordelama dverviga nackdelama

! et bonomi, pat Fir info och bestimmer syilv

riiftvisa, respekt fir sirbara personer + urval tillita generaliserharhet

ansvar, en ambition ai utveckla virden

Ex. testa effekten av ny behandling mot cancer, testgruppen fir ny behandling,
kontrollzruppen fir inte behandling/gammal bekandling.

OK?

i

Sherlock Holmes:

Exempel samling fran lestrad och forsoker skapa en teori till sherlok holmes om vem som gjort
brottet. Lestrades regler blir alltid fel. Sherlok holmes testar regeln och kommer fram till att den
inte stammer.

Paradigm: Summan av alla asikter, vaderingar, tekniker och metoder vid en tidpunkt.

Idag 2016, vi har massa olika asikter i populationer, dven varderingar, manga tekniker.

1000 ar bakat, ar 1000, kan det va sa att pa den tiden hade man asikter pa det som skiljer sig pa
idag. Asikter pa vad som ar viktigt i livet, vad man ska strava mot. Man hade virdeingar da som
man inte har idag. Sannolikt. Teknikerna da &r annorlunda &n idag, ja. Tva olika paradigm som
stélls mot varandra. Beroende pa under vilket paradigm man lever sa formuleras teorier och
hypoteser i studier annorlunda. Vad gor att vi forskar pa det vi gor idag och inte for 1000ar
sedan? Jo, beroende pa andra asikter varderingar och tekniker.

10004r, nya stater, folk dor lever, massa saker hander. Tekniker kommer, lakemedel fram tills
idag. Hander en massa.

Nar summan av asikter varderingar och teknik inte haller pga det skett nya grejer sker ett
paradigmskifte. Tex. 1000 ar sedan ifragasatte ingen att solen cirkulerade runt solen. Skapade
fragestallningar inom astonomin. Nar man pa 1500talet borjade tanka om formulerade andra
fragestallningar. Bra exempel pa paradigmskifte.

Den som gjort en grej av detta dr Kuhn, paradigm. Dessa ska man hélla i minnet.

Etti borjan pa 1900talet, Einsteins relativsteori. Att tid ej ar konstant. Var sjalvklart innan dess.
Omskapade den teoretiska fysiken.

Inom vetenskapsteori finns ett amne som manga vill ha med, etik. Vi ska senare ha en 6vning
dar vi latsas vara med i en etisk kommité.

Goda forskningkriterierna enligt olika personer. Finns dven punkter for etik, fyra punkter:

1. Nytta: Ska man kolla efter ndr man laser en studie pa manniskor/ryggradsdjur. Ska man goéra
en studie for att komma fram till nagonting sa maste vi lata nackdelarna som alla forsok har
vara underordnade nyttan vi kan far. For enskiljda deltagare kan det vara en nackdel att delta i
studien. Maste alltsa finnas en stor vinst vid sidan om. Vardetikerna har kommit fram till att det
ar ok att gora en studie som kan innbara livsfara for nagon om vi har ett stort genombrott. En
risk for ndgon betyder inte att det inte kan bli godkédnd. Tex. mediciner mot cancergrupper. Man
ska da ha test och kontroll dér ena gruppen far behandling och den andra inte far det. Nar man
testar mot dodlig sjukdom sa mjukar man upp begreppet. Den nya behandling stélls mot den
gamla behandlingen. Sa kontroll &r inte utan behandling.

2. Autonomi: Maste respektera patientens asikt. Jag som patient bestammer 6ver mig sjalv.
Man far besked om dédlig sjukdom men avbojer behandling. Behandlaren maste acceptera
detta. Aven foraldrar till barn som kan bestimma att ett av barnen inte ska f4 behandling?
Lagboken sédger en sak, etisk forhallningssatt inom varden sager annan. Lagboken: Som foralder
har jag ratt att neka mitt barn behandling med ett undantag. Om barnet riskerar att do. En
fordlder kan bestamma att vi ska inte laga tdnderna pa barnet. Vad gér man da? Da tar man in
etiska riktlinjerna. Kan da inte tvinga fram en behandling. Foljer da lagboken och kontaktar
sociala myndigheter.
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Viirdegrurd: medicinsk nytta, fardelan

Virdegrurd: 1

Etik

dvervign nackdelarna

autonomi, pat Fir info och bestimmer

riiftvisa, respekt fir sirbara personer + urval gereraliserharhet

ansvar, en ambition ai utveckla virden

Vipeholmsstsdsen 1947 - 1951 {1945 - 1955)
Willowbrook State School-studien NY 19707
Anviinda oetiskt tllkomea forskningssesulta? Enhet 7317
a
Etik

riiftvisa, respekt fir sirbara personer + urval tillita generaliserharhet

ansvar, en ambtion an utveckla vinden

Medicinska riin tillkomna s Fingar under 2 viiddskriget!

smskrexperiment ph djur?
tosikologisk westning av kosmetika?

stlinga in apor i smd burar for an framkalla depression

Milgram experiment on obedience w authority figures

Etik

har jag ratt att neka mitt barn behandling med ett undantag. Um barnet riskerar att do. kn
fordlder kan bestamma att vi ska inte laga tdnderna pa barnet. Vad gér man da? D& tar man in
etiska riktlinjerna. Kan da inte tvinga fram en behandling. Foljer da lagboken och kontaktar
sociala myndigheter.

3. Samma behandling fér alla: Sa &r det inte. Beroende pa landsting sa far man olika mycket for
sin vard. | landsing nr 1 far man vanta i 3 manader for cancerbehandling men i nr 2 far man
vinta 6 manader. Ar det rattvist? Bara for att man bor i Sverige s& har man inte samma
mojlighet att soka vard som alla andra. Vi som vardgivare ska star 6ver detta, vi ska sta over
politiska stallningar mm. Ar en internationell punkt.. Vi i vardsvangen ska sta dver
samhallsdebatten. Tex. att varda skadade fiendesoldater

4. Ansvar: Om jag ska gora en studie kring en ny behandling som innnefattar levande djur. Till
vems fordel/nackdel ar studien? Varfor gor jag studien? Vad ar drivkraften? Jag vill hjilpa
manniskor. Jag vill géra nat béattre. Jag drivs av en karlek till manniskan. Men det finns andra
drivkrafter ocksd som existerar som ar starkare. Att man har kommersiella intressen. Detta ar
kontroversiellt. Vad ar dirvkraften att utveckla nya lakemedel i ett Iakemedelsféretag? Finns
flera motiv. Manga jobbar pa universitet. Att producera sa mycket forskning som majligt ar
basta sattet att meritera sig inom universitet. Da kan man bli professor. Stor drivkraft. Kan hata
manniskor men vill bli kallad professor, det kan vara en drivkraft.

Det som borde driva dr ambition om att det ska bli battre for andra.

Massa olika exempel. Nagon maste besluta i fragorna. Vem bestammer om man foljt dessa fyra?
Man har inrattat sma grupper med baskunskap som forhaller sig till idéerna for studier. Etiska
kommié, etisk namnd mfl. De ger klartecken.

Vad man gjort forr. Pa 80-talet, da var regler for djurforsok var lite luddiga. Stramades at mycket
under 10-15 ar. Svarare att fa beviljat forsék pa djur an manniskor nufértiden.

Shamoperation. Nu ska jag testa en kirurgisk behandling som innefattar ett kriurgiskt ingrepp.
Maste da ha test och kontroll. Tex. nat i buken. Man ska indentiska omstandigheter i
test/kontroll. Man gér det man ska i ena gruppen och inte i den andra. Maste alltsa ga in, séva,
gora snitt, dppna upp i bada grupperna. | testgruppen gér man nat i andra syr man bara ihop.
For djurforsok ar detta vanligt. Men mindre vanligt for manniksor. Ar detta etiskt férsvarbart?
Nackdel for de som far snitt i buken men inget ingrepp. Maste ha haftig fordel med sig. Detta ar
ett etiskt dilemma, blir fel hur vi @n gor. Utsatta for livsfara kontra nyttan.

Forskning pd barn. Samtycke, kan det ges av barn? Man vill ju utveckla varden till barnen. Hur
ska man fa veta det om man inte testar det? Och maste da testa pa barn. Hur man an gor blir
det fel.

Vipeholmsstudien. Da fanns inte etiska komittéer utan man skulle som forskare vaga detta sjalv.
Man sag en storre vinst an nackdel for patienter. Detta var forsta studien som pavisade
samband mellan kost och karies. Studien var ett genomslag forskningsmassigt. Innebar
paradigmskifte. Kunde behandla karies pa ett annat sitt. Overvigde férdelarna nackdelarna?
Nackdelarna var att patienterna kunde inte bestamma sjalv, autonomipunkten 6verkord. Efterat
ska vi ddmma i detta. Eller ska vi se det som nagot som har skett i tidens anda.

Samma sak hande i new york: Isolerat hus dar sjukdomar spreds snabbt. Man testade om man
kunde bota hepatit A med gammaglobulin. Gjorde studier pa barn och ungdomar dar. Sags som
en fordel att ha patienter med hepatit A dar. Man fick fram data och man gjorde inget for att
forhindra sjukdomen for att gora studien. Drivkraften var ju nagot poitivt, man ville utveckla
varden. Man undanhéll barnen och ungdomarna behnadling for att testa den nya.
Rattviseaspekten dverkdrd. Aven de andra 3 punkterna.

| en extrem situation som ett krig.

Japanska instutionen 731. Studerade kéldskador, smittsamma sjukdomar mfl. Kom fram till bra
grejer som man kunde ha nytta av i efterhand. Om det finns det en nytta ska man da behalla
resultaten. S3 att andra far en fordel for detta. Eller ska man gora sig av med det med respekt
for de drabbade? Efter andra varldskriget sa fick de som jobbade dar fick amnesti om de
dverlamnade resultaten. Hade det varit fel att kassera? Ar det fel att anvinda resultaten?

Testa smarta pa djur angagerar manga. Tex brannskador pa manniska men man far inte testa pa
manniskor. Man kan lara sig genom beprévad erfarenhet men det ar ingen studie. Men pa djur
kan man fa det godkant. Man behandlar djur som man barnnskadar och varderar utfallet. |
etiska kommitéerna sa finns foretradare for djuren fran djurskyddsféreningar. Djuren kan inte
fora sin egen talan sa man har en manniska som gor det.

Testa kosmetika pa djur. Testade grejer i fraimre 6gonkammaren pa kanin. Kunde latt se
inflammatorisk respons. Var det ok?

Etiska konflikten, "hur vi an gor blir det fel". Det ar viktigt med kunskap om medicinska effekter
pa barn! Om vi tycker det da maste vi bejaka att det finns bara en méjlighet att komma fram till
det: Genom att forska pa barn.

Vi kan inte fa ett samtycke av barn som inte kan forsta innebdrden av att vara med i ett
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Fuk pa barn! Om vi tycker det da maste vi bejaka att det finns bara en méjlighet att komma fram till
det: Genom att forska pa barn.

Vi kan inte fa ett samtycke av barn som inte kan forsta inneb6rden av att vara med i ett
experiment. Och om vi inte kan det s3 ska vi inte gora forsoket.

Den etiska konfiikten Dessa tva poster krockar. Det dr detta som man i en etisk komitté kollar 6ver. Vilken 6vervager
Mings soed ot wppleeer en ek Kl | et skl s, T sepe- )
et pevsentira, et §0¢ forskring pl barm o et ot vilken?

1 Kunskap om mediciesks
2 Kanskap

: l":';‘ M B ';‘“‘""*‘““";'h . Kan f3 sin studie godkand i tredje varlden. Ar det tillatet? Ja det &r det. Ar det etiskt? Vettifan?
2 Barm an inte ge ndormerat och Brivillign samrycke.

et b bran i viktige
prskning pb bam

endast nis
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